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Procjena pouzdanosti rekonstrukcije 
okluzijske ravnine prim jenom  ponans 
kuta
Evaluation of the Reconstruction of Occlusal Plane 
by use of Ponans Angle
Sažetak
Telerentgenski kefalogrami 34 ispitanika s najmanje 20 prirodnih 
zuba korišteni su u ovom istraživanju. Ispitivana je korelacija između 
kuta koji nastaje spajanjem točaka PORION — NAZION — SPINA 
NAZALIS ANTERIOR (PONANS kut) i kuta koji zatvaraju fran­
kfurtska horizontala i okluzijska ravnina. Traženi koeficijent kore­
lacije iznosi 0,1263. Smatra se da korelacije nema ukoliko je koefi­
cijent korelacije manji od 0,5. U našem uzorku tražene korelacije 
nema, što se slaže s rezultatima Karkazisa i Polyzoisa, a nije u 
skladu s Monteithovim rezultatima. Nismo mogli orijentirati okluzij- 
sku ravninu u artikulatorskom prostoru ili bezubim ustima pomoću 
predložene Monteithove metode u našem uzorku.
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Uvod
Okluzijska ploha je smještena tako da jezik 
na oralnoj strani i mišići obraza i usana s vesti- 
bularne strane usmjeravaju i podržavaju bolus u 
aktu žvakanja. Usklađenim djelovanjem jezika, 
obraza i usana te funkcijskim kretnjama mandi- 
bule bolus se usitnjava na okluzijskim površi­
nama zuba bez neželjenog pomicanja s tih površi­
na. Pogrešna orijentacija okluzijske plohe u fik­
snoj ili mobilnoj protetici narušit će prirodne 
mehanizme što će rezultirati zaostajanjem hrane 
u vestibularnom ili lingvalnom sulkusu, ili može 
doći do ugriznih ozljeda u susjednim mekim tki­
vima (1). Najbolji položaj zuba totalnih proteza 
jest onaj koji su zauzimali prirodni zubi (2). 
Oblik i položaj okluzijske ravnine u međučelju- 
snom prostoru predstavljaju individualne karak­
teristike svakog zubala i usko su povezani s fun­
kcijom cijelog stomatognatog sustava (1, 3).
Prema Landi i Lewinu funkcija jezika u toku 
žvakanja i govora može se odvijati nesmetano 
jedino uz određeni, individualni položaj okluzij­
ske ravnine (4).
Smjer prenošenja žvačnih sila na bazu proteze 
često ugrožava stabilnost cijelog nadomjeska. 
Nasuprot tome, zubi postavljeni u okluzijskoj 
ravnini, koja je usklađena s fizionomijom, potpo­
mažu stabilizaciji i retenciji proteze (5). Pravilna 
orijentacija okluzijske ravnine temelj je za korek­
tan postav zuba i zadovoljava neophodne meha­
ničke, estetske i fonetske zahtjeve, te ne ometa 
disanje i gutanje (2).
Na žalost, nema čvrstih znanstvenih kriterija 
za orijentaciju okluzijske ravnine u bezubim us­
tima. Hickey i Zarb iznose to stajalište, ali na­
vode i osnovna načela za orijentaciju okluzijske 
plohe, koja su klinički iskušana i kojima se mogu 
postići zadovoljavajući rezultati (6, 7).
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Iz pregleda literature vidljivo je da ima kontro­
verzi u postupcima utvrđivanja okluzijske rav­
nine u bezubnom prostoru (8, 9, 1, 6, 10, 11, 
12, 13, 14, 3, 15). Monteith (1) tvrdi da postoji 
određen odnos između kuta koji zatvaraju oklu­
zijska ravnina i frankfurtska horizontala, te kuta 
koji je utvrđen točkama porion-nazion-spina na- 
zalis anterior, nazvanog ponans kut. Autor drži 
da se izravnim mjerenjem ponans kuta može 
rekonstruirati kut koji čine frankfurtska i okluzij­
ska dužina, a time i inklinacija okluzijske ravni­
ne, primjenom formule: y = 83,4307 -  (0,9907)
• X = , gdje je y tražena vrijednost a x izmjerena 
vrijednost ponans kuta.
Mjerenje ponans kuta izvodi se na latero-late- 
ralnom rentgenogramu glave (1, 6, 10). Na teme­
lju navedene metode autor je izradio kalotu s 
promjenljivim nagibom kao pomoćno sredstvo 
pri utvrđivanju inklinacije okluzijske ravnine u 
fazi postavljanja zubi.
Svrha našeg istraživanja bila je slijedeća:
— procijeniti značajnost korelacije između po­
nans kuta i kuta koji čine okluzijska i fran­
kfurtska linija;
-  provjeriti pouzdanost metode procjene 
okluzijske inklinacije primjenom ponans 
kuta i predložene matematičke operacije.
Materijal i metoda
Istraživanje je provedeno na uzorku od 34 
standardna latero-lateralna telerentgenska kefa- 
lograma, izdvojenom iz materijala kompleksnijeg 
istraživanja uspješnosti protetske rehabilitacije. 
Dvadeset i jedan ispitanik bio je muškoga spola, 
a trinaest ženskog spola, dobi od 16 do 50 godi­
na. Važan kriterij pri odabiru uzorka bio je da 
svi ispitanici imaju najmanje 20 prirodnih zuba, 
kojima je moguće definirati okluzijsku plohu. 
Ispitanici nisu prethodno bili ortodontski ili ki­
rurški tretirani, te bez trauma ispitivanog pod­
ručja, čime je ispunjena pretpostavka o prirod­
nom odnosu frankfurtske horizontale i okluzijske 
ravnine. Telerentgenogrami su izrađeni uz sve 
kautele rentgenkefalometrijske tehnike primje­
nom »ORTHOCEPH 5« aparature. Analize su 
rađene posrednim načinom, precrtavanjem struk­
tura s filma na providni papir.
Precrtavane su rentgenkefalometrijske točke 
definirane na sljedeći način:
P — porion; središte olive kefalostata;
O -  orbitale; najniža točka donjeg ruba or­
bite;
S -  spina; točka na donjoj konturi spine na- 
zalis anterior gdje je njena debljina 
3 mm (Hasund);
N — nazion; najanteriornija točka nazofron- 
talne suture;
IS — incizion superius; najniža točka gornjeg 
medijalnog inciziva;
M — molare; vrh distobukalne kvržice prvog 
gornjeg molara (rjeđe drugog molara) (SI. 1.)
Slika 1. Rentgenkefalometrijske točke 
Figure 1. Rentgencephalometric points
Na temelju definiranih točaka i uvodno nave­
denog računskog postupka utvrđene su dvije iz­
ravne varijable i jedna matematički izvedena va­
rijabla kako slijedi:
1. ponans kut — porion- nazion-spina
2. izmjereni F-O kut — porion — orbitale: 
incision sup.—molare
3. izračunati F-O kut — prema formuli Y = 
83,4307—(0,9907• X)
Dobiveni rezultati su obrađeni procjenom 
osnovnih statističkih parametara, analizom kore­
lacije i testiranjem značajnosti razlika aritmetič­
kih sredina.
Rezultati
Osnovni nalazi mjerenja i proračuna izneseni 
su u tablici 1., a statističke obrade podataka u 
tablici 2. i slici 3.
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Tablica 1. Vrijednosti analiziranih varijabli 







68,5 24 15,6 8,4
73,5 17 10,6 6,4
68,5 23,2 15,6 7,6
68 26,5 16,1 10,4
73 28 11,1 16,9
71 15 13,1 1,9
71 17 13,1 3,9
66 19 18,0 1,0
72 8,5 12,1 -3 ,6
69 17,5 15,1 2,4
66 20 18,0 2,0
67,5 16,5 16,6 -0 ,1
67 22 17,1 4,9
65 24 19,0 5,0
73 20 11,1 8,9
62,5 21 21,5 -0 ,5
69 15 15,1 -0 ,1
66 18 18,1 -0 ,1
75 14,5 9,1 5,4
67 18 17,1 0,9
66 16 18 -2 ,0
65,5 12 18,5 -6 ,5
72 15 12,1 2,9
65 17 19 -2 ,0
69 19 15,1 3,9
70 17 14,1 2,9
64 24,5 20,0 4,5
69,5 20 14,6 5,4
71 17,5 13,1 4,4
63 12 21,0 -9 ,0
72 14 12,1 1,9
69 19,5 15,1 4,4
71 24 13,1 10,9
69 13,5 15,1 -1 ,6
________ ______ __
--------- ' O L
Slika 2. i 2a. Definirane varijable: ß ponans kut; FH -
frankfurtska horizontala; OL — okluzijska 
ravnina; a — kut između FH — OL
Figure 2, 2a. Defined variables: ß ponans angle; FH — 
Frankforth plane; OL — occlusal plane; a 
angle between FH -  OL
Tablica 2. Statistička obrada 






IZMJERENE VRIJEDNOSTI F-O KUT
Srednja vrijednost.............................................18,40
Standardna devijacija.........................................4,38
Standardna pogreška ......................................... 0,75
Relativna pogreška.............................................. 4,08%
IZRAČUNATE VRIJEDNOSTI F-O KUT
Srednja vrijednost.............................................15,40
Standardna devijacija......................................... 3,10
Standardna p ogreška .........................................0,53
Relativna pogreška.............................................. 3,45%
Koeficijent korelacije — ponans kut: izmjerene vrijedno­
sti F-O r 0,12 
Testiranje razlika aritmetičkih sredina -  izmjereni F-O: 
izračunati F-O
F . . 2,08 
T . . 2,30 
P . . 0,05
Rasprava
U rentgenkefalometrij skom dvodimenzional- 
nom pristupu procjene orijentacije okluzijske 
ravnine kao parametri služe kutovi koje ona čini 
s nekom od referentnih dužina kao što su fran­
kfurtska horizontala, Camperova linija ili ba- 
zalne linije gornje i donje čeljusti definirane na 
različite načine (4, 16, 17).
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Ponans k u t (s tu p n je v i)
Ponans a n g le (degrees)
Slika 3. Grafički prikaz 
Figure 3. Graphic visualisation
Sloane i Cook (18) i L’Estrange i Vigg (12, 
13) tvrde da je dužina koja spaja hamularnu 
udubinu sa spinom našališ anterior tj. Cookova 
ravnina na telerentgenogramu obrnuto razmjerna 
kutu između protetske plohe i te ravnine. Kar- 
hasis i Plyzois opovrgnuli su obje teorije na 22 
telerentgenograma u svojim istraživanjima (19).
Naši rezultati nisu pokazali korelaciju između 
ponans kuta i kuta koji zatvaraju frankfurtska i 
okluzijska linija. Koeficijent korelacije iznosi tek
0,12, što je beznačajna povezanost. Kako su oba 
kuta temeljena na zajedničkoj točci porion, oče­
kivana je značajnija topografska povezanost, no 
vrlo izrazite varijacije u inklinaciji okluzijske rav­
nine kao i sagitalnog položaja gornje čeljusti re­
zultirale su niskim koeficijentom korelacije.
Srednja vrijednost izmjerenog F-O kuta u na­
šem pristupu iznosi 18,40, što je sukladno nalazu 
Fletcher (20, 21) postignutom na kineskoj popu­
laciji, no znatno je veća od rezultata koje navode
Ow i suradnici (22, 23) za istu populaciju i nalaza 
anglosaksonskih i skandinavskih autora (5, 24,
2, 25, 26). Razlike valja tumačiti odabirom de­
finicije točke porion na kojoj je temeljena fran­
kfurtska horizontala, ali i individualnim kao i 
etničkim morfološkim varijacijama: Augsburger 
i Hortono (5, 2) upozoravaju da inklinacija oklu­
zijske ravnine znatno ovisi o facijalnom tipu, pa 
je teško primjenjivati prosječne vrijednosti za 
njezinu orijentaciju.
Izračunate vrijednosti F-O kuta u našem pri­
stupu u prosjeku su značajno manje ( t 2, 30, 
P 0,05) od izmjerenih vrijednosti F-O kuta, što 
orijentira okluzijsku ravninu horizontalnije u ar- 
tikulatorskom prostoru nego što je u prirodi. 
Promjena položaja okluzijske ravnine nema utje­
caja na maksimalnu interkuspidaciju, ali mijenja 
odnose u toku kretnji (27). Shodno tome, nave­
dena formula iz metodologije nije prikladna za 
određivanje položaja okluzijske ravnine, a vjero­
jatno je pogrešna i pretpostavka o korelaciji 
dvaju kutova koja ovdje nije potvrđena.
Zaključno bismo željeli konstatirati da ovdje 
primijenjena metoda nije dala pouzdane rezul­
tate za procjenu orijentacije okluzijske ravnine, 
što govori o značajnim individualnim morfolo­
škim varijacijama i upućuje na istraživanje novih 
referentnih parametara ili struktura na temelju 
značajnijih bioloških korelacija.
Zaključci
1. u našem metodološkom pristupu i na defi­
niranom uzorku nije nađena značajna kore­
lacija između ponans kuta i kuta F-O;
2. različitost aritmetičkih sredina između iz­
mjerenog kuta F-O i rekonstruiranog F-O 
kuta statistički je značajna, što govori o 
nepouzdanosti računske procjene orijenta­
cije okluzijske ravnine;
3. rezultati upućuju na potrebu istraživanja 
novih referentnih parametara za procjenu 
okluzijske inklinacije, temeljenih na značaj­
nim biološkim korelacijama.
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EVALUATION OF THE RECONSTRUCTION OF OCCLUSAL 
PLANE B Y  USE OF PONANS ANGLE
Summary
In this study, teleroentgenocephalograms o f 34 subjects with at 
least 20 natural teeth were used. Correlation between the angle for­
med by linking the PORION-NASION-SPINA NASALIS ANTE­
RIOR (PONANS angle) points and the angle made by Frankfort 
horizontal and occlusion plane was studied. The coefficient o f cor­
relation was 0.1263. It is considered that there is no correlation if 
the coefficient o f correlation is less than 0.5. Thus, there was no 
correlation in the study sample, which is consistent with the results 
reported by Karkazis and Polyzois, but in disagreement with those 
published by Monteith. In our sample, the occlusion plane could 
not be oriented in the articulatory space or in toothless mouth by 
means o f the method proposed by Monteith.
Key words: occlusion plane, ponans angle
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